Zatacznik nr 3 do Regulaminu Studiéw
Doktoranckich CAMK

WNIOSEK
DO DYREKTORA CAMK W WARSZAWIE

Dotyczy: zwrotu kosztéw wykonania okularéw korygujacych wzrok

| R 051V (ol B 1772 2 1) o H TR

2o DALA UTOUZENIA oot eeeeeee et e et e e e e e et e e e e e e e e e eeeeeeeee e e et eeeeeaeeeeeaaeeeeaaeeeeeneaeesesanes

(podpis Kierownika Studiow Doktoranckich)

3. Zaswiadczenie lekarza okulisty o konieczno$ci stosowania okular6w korygujacych wzrok
wydane dnia ..........cceeeeieeieiienienns

4. Okulary wykonano w:

(nazwa placéwki i adres)

5. Numer KOnta BANKOWEZO: .....vieieiuiieeeeiiiieeeeitieeeeiieeeeeeitteeeeeetaeeeessseeeeassseeesesssseeeessseeeessssseeans

WaarSZawa, ANIA coooveeeeeeieiccceeee e —————————
(czytelny podpis uczestnika Studiéw Doktoranckich)

DECYZJA
DYREKTORA CAMK W WARSZAWIE

Przyznano zwrot kosztéw za okulary przeznaczone do pracy przy monitorze ekranowym w

WYSOKOSCI .veveeeeveeeiee, ztotych

(STOWIIIE: ..ottt e e e e et e e e ee e e e e e e eeeaaeaeaeeas )

WarSZawa, AIHA c..covenieiiiiiiiiiieeeee e
(podpis Dyrektora)

Wyptacono dnia .........ccoeceeevueeninnnnne. na:

* konto bankowe wskazane w pkt. 7
* w kasie CAMK

WarSZawa, AIHA ....oooovviiiiiiiieeeeieeeeeee e
(podpis Ksiggowego)



